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Цель работы. Экспериментальное исследова-
ние терапевтического воздействия бальнеологи-
ческого средства «Магниевое масло» при сердеч-
ной недостаточности (СН).
Материал и методы. Модель сердечной не-
достаточности воспроизводилась у белых крыс-
самок аутбредного разведения линии Вистар, 
массой тела 180–210 гр. путем однократного вве-
дения подкожно масляной суспензии фосфора и 
внутримышечного введения 1 %-го раствора купо-
роса. Верификацию модели СН осуществляли на 
14-е сутки по определению частоты дыхания, сер-
дечных сокращений, активности аденозинтрифос-
фотаз (АТФ-аз) и структурных изменений в ткани 
сердца. Бальнеологическое средство «Магниевое 
масло» общей минерализацией 350 г/дм3 и кон-
центрацией магния (Mg2 +) 40,0 г/дм3 вводилось на 
следующие сутки после воспроизведения патоло-
гии, внутрижелудочно в дозе 1 % от массы живот-
ного, ежедневно в течение 12 суток. Группой срав-
нения служили интактные животные.
Результаты. У крыс с моделью СН на 14-е сут-
ки установлено повышение частоты дыхания на 
10 % (р < 0,01) и частоты сердечных сокращений в 
минуту – на 5 % (р < 0,01)). Микроскопически в ми-
окарде сохранена пучковая и послойная организа-
ция. Межпучковые слои набрякшие, утолщенные, 
сосуды резко гиперемированы. Кардиомиоциты 
бледноокрашенные, без поперечной штрихован-
ности, пиктоничны, что свидетельствует о призна-
ках дистрофических изменений в миокарде. Гисто-
химические исследования установили снижение 
активности сукцинатдегидрогеназы (СДГ) и лак-
татдегидрогеназы (ЛДГ) в ткани миокарда на 50 % 
(р < 0,001): активность СДГ составляла (3,50 ± 0,41) 
у.е.оптической плотности против (7,00 ± 0,15) в 
норме. Аналогично, активность ЛДГ составляла 
(3,00 ± 0,27) у.е. против (6,00 ± 0,19) в норме. Это 
указывает на значительное угнетение активности 
окислительно-восстановительных ферментов. Так-
же было обнаружено снижение активности АТФаз 
в ткани миокарда: Mg2 + зависимой Na+/K+АТФазы 
на 77 % (р < 0,001), а Mg2 + зависимой Са2 +АТФазы 
– на 46 % (р < 0,01), что указывает на подавление
энергозависимых процессов трансмембранного 
транспорта.
Под влиянием курсового приема средства 
«Магниевое масло» наблюдалось снижение часто-
ты дыхания и частоты сердечных сокращений до 
показателей группы контроля (р > 0,1). В миокарде 
восстановилась пучковая организация. Межпуч-
ковые слои достаточно плотные, тонкие, фибро-
бласты с темными, овальными ядрами. Сосуды 
умеренного застойного кровенаполнения. Карди-
омиоциты бледноокрашенные, но в большинстве 
из них наблюдается довольно четкая поперечная 
заштрихованность. Ядра кардиомиоцитов оваль-
ные, темноокрашенные. Значительно увеличилась 
активность Mg2 + зависимой Na+/K+АТФазы и Mg2+ 
зависимой Са2+АТФазы в кардиомиоцитах, соот-
ветственно на 50 % (р < 0,01) и 30 % (р < 0,01). Повы-
силась активность окислительно-восстановитель-
ных ферментов: величина СДГ и ЛДГ составляла 
в кардиомиоцитах (5,00 ± 0,21) и (5,00 ± 0,15) у.е. со-
ответственно.
Заключение. Таким образом, применение на 
фоне развития модели тяжелой сердечной недо-
статочности бальнеологического средства «Маг-
ниевое масло» оказывает заметное корректирую-
щее воздействие на основные показатели патоло-
гического процесса.
